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供应室对重复性使用的口腔器械清洗消毒分析

潘玲  范芳 *

湖南中南大学湘雅口腔医院 (410000)

摘　要：目的：针对于供应室重复使用的口腔器械清洗消毒方法进行分析与研究。方法：纳入范围为我院 2024 年 1 月—

2025 年 1 月期间使用的 400 件口腔重复性器械，以随机分组形式分为对照组与观察组，各组器械 200 件。对照组采用常规

清洗消毒方式，观察组则采用规范化、精细化的口腔器械清洗消毒形式，对比分析两组器械清洗消毒合格率、器械清洗消

毒质量评分。结果：观察组器械清洗消毒合格率明显更高，显著优于对照组（P ＜ 0.05）。结论：针对于重复性使用的口

腔器械清洗消毒的要点进行分析，供应室需要提出规范化、精细化的口腔器械清洗消毒形式，提升器械清洗消毒合格率、

器械清洗消毒质量评分，建议临床实践应用以及推广。
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引言

由于人类口腔存在细菌种类繁多的情况，使得口腔科

器械清洗消毒程序较为复杂，对于非一次性医疗器械种类繁

多、精密度相对较高、尖锐仪器较多、使用频繁的污染物

来说，不容易清洗，也属于病原体传播的关键载体，清洗、

消毒都比较困难 [1-2]。本次研究对对照组采用常规清洗消毒

方式，观察组则采用规范化、精细化的口腔器械清洗消毒形

式，对比分析两组器械清洗消毒合格率、器械清洗消毒质量

评分，现对具体内容作出如下报道与阐述。

1. 资料与方法

1.1 一般资料

纳入范围为我院 2024 年 1 月—2025 年 1 月期间使用的

400 件口腔重复性器械，以随机分组形式分为对照组与观察

组，各组器械 200 件。对照组包括口腔镜 40 件、探针 50 件、

牙钳 35 件、牙科钻 28 件、口腔内窥镜 18 件、牙刮匙 10 件、

可重复使用的漱口杯 19 件；观察组包括口腔镜 41 件、探针

49 件、牙钳 36 件、牙科钻 29 件、口腔内窥镜 20 件、牙刮

匙 16 件、可重复使用的漱口杯 9 件。两组医疗器械一般资

料对比存在差别不大，可比较（P ＞ 0.05）。

1.2 方法

对照组采用常规清洗消毒方式：供应室需要制定相对

完善的重复性使用器械清洗、消毒、灭菌的流程，秉持卫生

行业的各项规范操作要求、行业标准等进行操作。以超声清

洗机、清洗喷枪等进行清洗，有效将患者器械表面、管腔内

存在的血迹、污垢顺利清除。

观察组则采用规范化、精细化的口腔器械清洗消毒形

式：①高温高压蒸汽灭菌：这一清洗消毒方式可以杀灭包括

芽孢在内的微生物，并且对口腔器械实行灭菌处理。利用高

压蒸汽灭菌灭菌方式，使器械达到无菌状态。②化学消毒方

式：利用碘伏、戊二醛等，适合不耐高温器械，但是也存在

毒性较强、化学残留的情况。③利用医院自制软化水清洗，

打开器械关节，可以拆卸的要全部拆卸，使用流水冲洗肉眼

可见污物，使用多酶浸泡大约 10 分钟。使用酶洗剂对贵重、

精密的口腔科小器械进行手工清洗，而对于结构复杂、螺纹、

带刺的器械，则可以以超声清洗方式清洗。④高压灭菌与干

燥，全部高压灭菌包裹都需要放置化学指示卡，外贴灭菌指

示胶带。实行高压灭菌处理以后，则需要将剩余的水分烘干，

金属器械则维持在 70-90℃干燥。如果无法使用干燥设备、

不耐热的器械物品，可以使用低纤维絮擦布进行擦拭处理。

并且采用温度、压力检测方式、胶带、化学指示卡等多种方

式，实行清洗消毒灭菌效果的评估以及监测。⑤严格根据口

腔重复性器械的消毒流程，具体将重心放在清洗、消毒、灭

菌、存放等方面，根据各项标准与流程进行操作，进而获得

显著的消毒效果。器械回收以后进行分类，结合材质、利用

情况进行处理。在消毒前后，使用无菌棉签擦拭器械表面、

管腔，获得检验结果，送入检验科，检测物体表面口腔常见

白色念珠菌、金黄色葡萄球菌，对消毒效果进行分析，如果

检测结果为阴性，则表示为合格。
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1.3 观察指标

（1）对比分析两组器械清洗消毒合格率：患者口腔重

复性器械清洗以后，外观光洁如新，没有存在残留物质，无

水垢；器械表面不存在腐蚀斑点；清洗完毕手术器械没有锈渍。

（2）对比分析两组器械清洗消毒质量评分：以清洗消

毒合格评价标准为基础，评估两组患者的消毒质量水平，具

体项目包括分类与包装、器械洗涤、灭菌处理 [3]。各项分数

为 0 ～ 100 分，分数越接近 100 分，表示清洗消毒质量水平

越高。

1.4 统计学分析

本次研究选用 SPSS 26.0 软件进行数据处理，器械清洗

消毒质量评分选取“（ sx ± ）”，t 检验；器械清洗消毒合

格率以“n/%”，用 χ2 检验，P ＜ 0.05 表示有统计学意义。

2. 结果

2.1 对比分析两组器械清洗消毒合格率

具体内容详见表 1，观察组器械清洗消毒合格率明显更

高，显著优于对照组（P ＜ 0.05）。

表 1 对照组与观察组器械清洗消毒合格率比较（%）

组别 器械清洗消毒合格率

观察组（n=200） 199（99.50）

对照组（n=200） 188（94.00）

X2 值 9.620

P 值 0.002

2.2 对比分析两组器械清洗消毒质量评分

具体内容详见表 2，观察组器械清洗消毒质量评分明显

更高，显著优于对照组（P ＜ 0.05）。

表 2 对照组与观察组器械清洗消毒质量评分比较（ x ±s，分）

组别 例数 分类与包装 器械洗涤 灭菌处理

观察组 200 90.25±2.36 89.54±3.65 90.43±3.14

对照组 200 63.52±2.08 64.21±3.74 65.08±3.36

t 值 120.167 68.547 77.955

p 值 0.000 0.000 0.000

3. 讨论

对于重复性口腔器械来说，其直接接触患者口腔血液、

黏膜，相对来说消毒基本操作要求较为严格。患者口腔环境

中，可能存在大量的病毒、细菌等，微生物在使用器械中容

易出现附着于器械表面的情况，如果没有进行彻底的消毒，

则会导致交叉感染问题 [4]。口腔器械种类比较多，具有实际

结构复杂的特点，使用频率较高，后续清洗消毒也面临挑战。

其中常见的器械包括探针、车针、根管锉等，具有腔隙细小、

表面组织结构复杂的特点，容易藏污纳垢，消毒难度较高。

为了促进口腔器械消毒、保存、使用的全程管理，供应室则

需要制定规范化的管理制度与流程，切实提高医疗器械完好

率以及使用率。因此，临床提倡以手工清洗、高温高压蒸汽

灭菌、化学消毒等方式。在进行手工清洗的时候，需要使用

专门的海绵、刷子，避免损坏器械 [5-6]。选用低泡酶清洗剂，

处于流动水下进行冲洗，并且在清洗液面下刷洗，避免形成

气溶胶。以高温高压蒸汽形式，杀灭包括细菌芽孢在内的微

生物，保障器械无菌。

综上内容，针对于重复性使用的口腔器械清洗消毒的

要点进行分析，供应室需要提出规范化、精细化的口腔器械

清洗消毒形式，提升器械清洗消毒合格率、器械清洗消毒质

量评分，建议临床实践应用以及推广。
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